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La presents invention eonceme un disposi- 
tif pour la contraception par hysteroscopie, non chirurgicale, reversi- 
ble des femelles. 

Tous les proeedes dont on dispose actuelle- 
5 ment pour la contraception comportent des limitations qui leur sont 
inherentes et qui empeehent une application et une eff icacite tout a 
fait generale. 

Id4alement un precede antioonceptionnel ou 
contraeeptif devrait etre, effioace a 100$, permettre des relations 
10 sexuelles completes sans gene, etre de mise en place aisee, d'un cout 
peu elev4 et surtout reversible. 

On connait actuellement dlfferents types de 
diapositifs eontraeeptifs, les dlspositifB vaginaux tela les diaphra- 
gmes, preservatifs et spermicides, mals ils sont peu fiables. les dis- 

15 positifs intra-uterina tela les sterilets, mais ils entrainent souvent 
des saignements, des douleurs, font eommuniquer la cavite uterine avec 
le milieu vaginal aeptique par l»interme4iaire d'un fil d'extraction, 
et doivent etre changes regulierement du fait des modifications de 
leur surface expoaee aux variations physiques et chimiques menstruelles. 

20 Les pilules anticonceptionnelles agissent sur l'equillbre hormonal, 
peuvent presenter des effets secondaires. Les sterilisations tubaires 
par ligature, resection, anneaux ou clips entrainant une discontinuite 
des trompes, mais ces proeedes requierent une intervention chirurgica- 
le et 11 est difficile voire impossible de revenir en arriere et de 

25 retabllr une capacite normale de reproduction. Bnfin il existe un 
moyen d 'occlusion des trompes par injection par voie hysteroscopique 
d'un melange d'un materlau fluide pre-elastomere et d'un catalyseur 
pour polymeriser ce materlau a l'interieur de l'oviducte, mais oe 
procede necessite une technique particuliere, avec anesthesia locale, 

30 dispositif d 'injection par pompe, un taux d'echecs et de contra- 
indications eleve, et un risque de discontinuite lors de 1 'injection ou 
du durcissement de l'£Lastomere, la reversibilite par voie hysterosco- 
pique est theoriquement possible, mais le passage de l'extremite distale 
du bouchon d'un diametre de plusieurs millimetres, peut leser la partie 

35 iethmique de la trompe d'un diametre inferieur au millimetre, cela 
malgre l'elasticite de l'elastoaere. 

L'invention a pour objet de surmonter les 
ineonvenients des techniques contraceptives classiques, et de procurer 
une technique nouvelle non chirurgicale, pouvant etre pratiquee au 
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cabinet du medecin, fiable, peu couteuse et reversible. L'invention 
a pour objet de cr^er une occlusion tubaire en utilisant lea hystero- 
scopes usuela utilises par les gynecologues, en deposant le disposi- 
tif objet de l'invention, dispositif qui peut etre tres facilement 
5 retire sous hysteroscopie, ou a l'aide d'un crochet. 

L'invention portant sur le dispositif 
tubaire eat maintenaat decrite et expliquee plus en detail en se 
referant au dessin annexe dans lequel 

La figure 1 repr^sente scheuatiquement 
10 le dispositif tubaire, destine 1 a etre pose dans la partie proximale 
de la trompe et cpmportant une partie centrale 1 souple qui sera 
ae Ion un mode de realisation avantageux , cylindrique, et d'une boucle 
en materlau a memoirs a ehaque extremite. 

La figure 2 represente schema tiquement 
1 5 le dispositif tubaire en place et le precede de mise en place. 

La figure 3 represente scheaatiquement 
une variante du dispositif intra tubaire. 

La partie centrale 1 du dispositif sera 
de preference cylindrique, souple, faite de matiere plastique ou de 
20 nylon, de qualite a4dicale et medicalenent inerte. le models courant 
aura environ 1 cm de long et 1 a 2 mm de diametre mais d' autre s 
tallies pourront 8tre pr4vues en fonction de la taille anatomique de 
l'isthme. Son extremity distale sera pr^vue mousse ou arrondie pour 
eviter tout traumatisme a la muqueuse lors de la pose. La partie 
2 5 proximale 4 pourra etre prevue evasSe pour bien epouser la forme en 
entonnolr de l'entree de la trompe. 

La boucle distale doit etre de preferen- 
ce en nylon chirurgical ou tout autre materiau souple a memoire 
medicalenent inerte. Selon un mode de realisation prefer elle sera 
3° ovale avec un diametre de 3 a 6 mm, 1 'angle aigu et arrondi 3 forme 

par la partie distale permettra une introduction aisee. Les 2 branches 
6 pourront facilement se rapprocher lors du passage dans le canal 7 
d 'introduction de l'hysteroscope 8 et lors de la traversee de l'lefchme 
9, et elles pourront s'ecarter aprfcs la mise en place pour empecher 
55 le deplacement spontane vers la oavite uterine du dispositif 1. 

Le diametre du fil formant la boucle distale devra Stre de preference 
eensiblement de la moitie du diametre de la partie centrale 1 . Selon 
une variante pour empecher le reflux du dispositif 1 vers la cavite, 
il peut gtre prevu 1 ou plusieurs petites branches 10 dirigees vers 
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la cavite uterine et foment des crochets d'ancrage. 

La boucle proximale 11 doit etre de pre- 
ference semblable a la boucle distale 2, les 2 branches pourront se 
rapprocher lors du passage du canal 7 d' introduction de 1 'hysteroscope 

5 8 et elles pourront s»ecarter dans la corne uterine 12 et empecher la 
migration du dispositif 1 vers la cavit^ peritoneale. Cette boucle 11 
servira au retrait du dispositif par hysteroscopie en facilitant une 
bonne prise par un forceps ou crochet passS dans le canal 7 d'introduc- 
tion. Selon une variante pour empecher la migration du dispositif 1 

10 vers la cavite peritoneale, il peut etre prevu de |etites branches 13 
a memoire elastique qui se rapprocheront pour permettre le passage 
dans le canal introducteur 7, et qui s'ecarteront dans la corne uterine 
12 apres la pose du dispositif. 

Selon un mode de realisation avantageui, 

15 il sera prevu un canal aveugle 14 a l'extremite proximale 4 du disposi- 
tif 1 pour permettre 1» introduction d'un guide m^tallique 15 flexible 
facilitant 1 •introduction et l'orlentation du dispositif 1 lors de la 
miae en place. 

Selon un mode de realisation prefere, tout 
20 le dispositif doit Stre rendu opaque aux rayons X par adjonction axLale 
ou dans la masse d'une substance metallique ou chimique radio opaque. 

En variante ou en combinai3on avec ce qui 
precede, lorsqu'un effet pharmacodynamique, physique ou chimique est 
souhaite, il peut etre rapporte a la surface du dispositif des substan- 
25 ces chlmiques medicamenteuses ou des metaux ou alliages inalterables. 

La mise en place se fera par hysteroscopie. 
Apres localisation et centrage de 1' orifice tubaire, le dispositif 
qui est en place dans le canal 7 introducteur est pouss«5 a l'aide d'un 
guide 15 en metal ou matiere plastique jusqu'a la position definitive, 
30 puis la meme manoeuvre est effectuee au niveau de 1 'autre trompe. 

II va de soit que l'on peut effectuer de 
nomb reuses modifications en ce qui conceme les modes de realisation 
decrit8,san8 sortir du cadre de 1' invention. 
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REVEHDICATIQNS 

1) Dispositif de contraception reversible 
tubaire, pour l'occlusion isthmique tubaire, dit dispositif intra tu- 
baire, caracterise en ce qu'il comprend uae piece intermediaire 1 

5 sensiblement cylindrique, en matiere m<5diealement iaerte, une boucle 
distale en mat^riau a memoire elastique dont les branches 6 se rap- 
procheront facilement lors du passage dans le canal 7 introdueteur 
d«un hysteroscope et du passage de I'isthme, pour s'eearter en l'abs- 
enee de force exterieure, ou s'appuyant sur la muqueuse tubaire pour 

10 enpecher la Migration du dispositif 1 vera la cavite\ uterine, et une 
boucle proximale 1 1 en mat4riau a memoire elastique dont les branches 
se rapprocheront facilement lore du passage dans le canal 7, pour 
s'eearter dans la come uterine apres la mise en place. 

2) Dispositif selon la revendication 1, 

15 caraeterisee en ce que l'extremite" distale 3 de la piece intermeaiaire 
est mousse ou arrondie. 

3) Dispositif selon la revendication 1, 
earacterlsee en ce que 1' extremity proximale 4 de la piece intera.4- 
diaire 1 peut etre d'un diametre superieur a celui de la piece inter- 

20 mediaire. 

4) Dispositif selon la revendication 1, 
carsoterisee en ce que la boucle distale 2 est prevue de forme ovale 
pour faciliter 1' introduction isthmique et le rapprochement des branches. 

5) Dispositif selon la revendication 1, 

25 caracterise en ce que l'extremite proximale 4 de la piece intermediaire 
peut comporter un canal aveugle 14, permettant a un guide metallique 
15 flexible un point d'ancrage. 

6) Dispositif selon la revendication 1 
caraeterisee en ce que la piece intermediaire 1 peut comporter une 

30 ou des branches dirlgees vers la partie proximale 4 empechant le 
reflux du dispositif 1 vers la cavite uterine. 

7) Dispositif selon la revendication 1 
caracterise en ce que la partie proximale du dispositif peut comporter 
en remplacement ou en complement de la boucle proximale 11 des branches 

35 13 en materiau a memoire elastique, permettant par rapprochement le 
passage dans le canal 7, et par ecartement lor3qu'aucune pression 
exterieure ne s'exerce sur eux, empecheront la migration du dispositif 
vers la cavite p£ritoneale. 
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8) Dispositif selon la revendication 1 
caracteriaeeen ce que la boucle proximale 11 permet la recuperation 
du dispositif tubaire par voie hysteroscopique k l'aide d'un erochet. 

9) Dispositif selon la revendication 1 

5 earaoterisee en ee que un produit ou materiau radio opaque peut etre 
Integra au dispositif. 

10) Dispositif selon la revendication 1 
caracterisee en ce que un produit chinique ou un metal ou alliage 
inalterable peut etre rapporte sur l'une des surfaces du dispositif. 
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PL. UNIQUE 




